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ЕФЕКТИВНІСТЬ ВІРОРІБУ ПРИ ХРОНІЧНИХ ВІРУСНИХ ГЕПАТИТАХ С 
Чемич М. Д., Ільїна Н.І., Путро Т. В. 
СумДУ, кафедра інфекційних хвороб з епідеміологією 
Актуальність  теми.  Серед  усіх  захворювань  печінки  найбільш    актуальним  на  теперішній  час  є  хронічний 
вірусний гепатит С (ХВГС), який є важливою проблемою медичної науки і охорони здоров’я всіх країн світу. Стандартом 
противірусної терапії ХВГС є використання препаратів рекомбінованого α-інтерферону та рибавірину - синтетичного 
аналогу нуклеозидів з вираженою противірусною дією. Одним з таких препаратів є віроріб. 
Мета роботи: вивчити ефективність  вірорібу  в комбінованій терапії хворих на ХВГС. 
Матеріали та методи. Обстежено 28 пацієнтів з ХВГС, що отримували віроріб (рибавірин), капсули по 200 мг., 
виробництва ТОВ “Кусум Фарм” (Україна), які перебували на стаціонарному та амбулаторному лікуванні в обласній 
інфекційній клінічній лікарні ім.   З. Й .Красовицького. Більшість хворих у віці до 50 років (65 %) лікування отримували 
в  амбулаторних  умовах  (тобто  не  потребували  госпіталізації),  у  старших  за  50  років  початок  терапії  переважно 
розпочався в умовах стаціонару (75 %). Серед пацієнтів переважали чоловіки (60,7 %), жінок було в 1,5 рази менше (39,3 
%). Середній вік склав (41,86±2,12) років, переважали особи 31-40 років (34,7 %) та старше 50 (28,5 %), до 30 та від 41 до 
50  року  хворих  було  вдвічі  менше  (по  17,9  %).  Серед  осіб,  що  отримували  віроріб,  найбільше  було  пацієнтів  з  3 
генотипом НСV (60,7 %), вдвічі менше - з 1 (28,5 %), незначна кількість з 2 (7,2 %). У одного хворого встановлено 
наявність трьох генотипів НСV 1а, 2а, 3а. Найбільше надходило до стаціонару пацієнтів з 3 та 1 генотипом НСV. 
Результати.  При  комбінованій  противірусній  терапії  ХВГ  С  з  використанням  вірорібу  ранню  вірусологічну 
відповідь отримано у 25 (92,6 %) осіб, що зайшли і отримали її повних 12 тижнів, один пацієнт відмовився від подальшої 
терапії при неотриманні швидкої вірусологічної відповіді. Повну вірусологічну відповідь отримано у 27 (100 %), що 
знаходились на противірусній терапії 24 тижні, або 96,4 % осіб, які зайшли на терапію. Стійка вірусологічна відповідь 
отримана у 24 (88,9 %) хворих, що отримали повний курс противірусної терапії при ХВГ С. 3 особи знаходяться під 
спостереженням у зв’язку з не закінченням терміну спостереження. 
Висновок. Виходячи з результатів проведеного дослідження, використання у комплексній терапії ХВГС вірорібу 
сприяє отриманню ранньої вірусологічної відповіді до 12 тижнів терапії, при цьому не порушуються функції печінки та 
не створюються умови до посилення синдромів цитозліу та холестазу. 
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